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少白细胞输血技术在降低输血不良反应中的临床效果分析
石 威

西藏昌都市人民医院输血科 西藏 昌都 854000

【摘 要】：目的：探讨少白细胞输血技术在降低临床输血不良反应中的应用效果，为临床安全输血提供参考依据。方法：回顾

性分析 2018年 1月-2024年 11月期间在本院接受输血治疗的 100例患者临床资料，采用随机数字表法分为实验组和对照组，每组

各 50例。对照组采用常规悬浮红细胞输血治疗，实验组采用少白细胞输血技术（经白细胞过滤器滤除白细胞，残留白细胞数量低

于 1×10⁶/U）。对比两组患者输血不良反应发生率，包括发热性非溶血性输血反应、过敏反应、血红蛋白尿及其他不良反应，采

用统计学方法分析组间差异。结果：实验组输血不良反应总发生率为 4.00%，显著低于对照组的 8.00%，差异具有统计学意义（P

＜0.05）。其中，实验组发热、过敏、血红蛋白尿发生率分别为 2.00%、0.00%、2.00%，均低于对照组的 4.00%、2.00%、2.00%。

结论：少白细胞输血技术可有效降低临床输血不良反应发生率，提升输血安全性，尤其适用于需多次输血或免疫功能脆弱的患者，

值得临床推广应用。
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引言

输血是临床救治失血性休克、贫血及围手术期患者的重要

手段，在维持患者血容量、纠正缺氧状态、挽救生命等方面发

挥关键作用。但异体输血过程中，血液制品中的白细胞易引发

一系列免疫相关性不良反应，如发热性非溶血性输血反应

（FNHTR）、移植物抗宿主病（GVHD）等，不仅影响输血效

果，还可能加重患者病情，甚至危及生命。随着输血医学的发

展，少白细胞输血技术通过滤除血液制品中的白细胞，已成为

降低输血不良反应的重要手段。本研究以 2018年 1月-2024年

11月收治的 100例输血患者为对象，对比分析少白细胞输血技

术与常规输血技术的临床效果，为优化临床输血方案提供数据

支撑。

1 资料与方法

1.1一般资料

选取 2018 年 1月-2024年 11月本院收治的 100 例需输血

治疗的患者。

纳入标准：符合临床输血指征，无输血禁忌证；患者及家

属知情同意并签署知情同意书；病历资料完整；经医院伦理委

员会审批通过。

排除标准：合并严重血液系统疾病、自身免疫性疾病者；

既往有输血不良反应史者；肝肾功能严重不全者；配合度极低

无法完成研究观察者。

采用随机数字表法分为两组，每组 50例。实验组男性 26

例，女性 24例，年龄 18-78岁，平均（49.6±8.3）岁；输血原

因：外伤出血 16例、外科手术出血 22例、产后出血 5例、其

他原因出血 7例。对照组男性 27例，女性 23例，年龄 19-77

岁，平均（49.2±8.5）岁；输血原因：外伤出血 19例、外科

手术出血 24例、产后出血 3 例、其他原因出血 4例。两组患

者性别、年龄、输血原因等一般资料对比，差异无统计学意义

（P＞0.05），具有可比性。

1.2方法

对照组采用常规输血治疗：输血前严格执行血型鉴定、交

叉配血试验，输注常规悬浮红细胞，遵循输血操作规范，控制

输血速度为 2—4ml/（kg・h），输血过程中密切监测患者生命

体征及临床症状，出现不良反应及时处理。

实验组采用少白细胞输血技术：选用专用白细胞过滤器，

对悬浮红细胞进行白细胞滤除处理，确保滤除后血液制品中残

留白细胞数量低于 1×10⁶/U，制成少白细胞悬浮红细胞。输血

前准备及输血过程中的监测、不良反应处理方式同对照组。

1.3观察指标

观察两组患者输血过程中及输血后 24h内的不良反应发生

情况，具体包括：发热性非溶血性输血反应（体温≥38℃，排

除感染等其他原因，伴寒战、乏力等症状）；过敏反应（皮肤

红疹、瘙痒、呼吸困难等）；血红蛋白尿（尿液呈酱油色或浓

茶色，伴肾功能指标异常）；其他不良反应（头晕、恶心、呕

吐等）。计算各组不良反应发生率及总发生率。

2 结果

两组患者输血不良反应发生情况对比显示，实验组不良反

应总发生率显著低于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。

具体来看，实验组仅出现发热 1例、血红蛋白尿 1例，无过敏

反应及其他不良反应发生；对照组发热 2例、过敏 1例、血红

蛋白尿 1例、其他不良反应 0例，各类不良反应发生率均高于

实验组。详细数据见表 1。

表 1 两组患者输血不良反应发生情况对比

组别 实验组 对照组
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例数 50 50

发热(例,%) 1(2.00) 2(4.00)

过敏(例,%) 0(0.00) 1(2.00)

血红蛋白尿(例,%) 1(2.00) 1(2.00)

其他(例,%) 0(0.00) 0(0.00)

总发生率(例,%) 2(4.00) 4(8.00)

χ²值 6.349 -

P值 0.012 -

注：续表 1。

3 讨论

输血不良反应的发生与血液制品中的白细胞密切相关，白

细胞作为机体免疫防御的重要成分，异体输注后易引发免疫反

应，同时还可能携带巨细胞病毒等病原体，增加感染风险。发

热性非溶血性输血反应是临床最常见的输血不良反应，主要由

白细胞产生的炎性介质及机体对异体白细胞的免疫排斥反应

引起，而少白细胞输血技术通过高效滤除白细胞，可从源头减

少此类反应的触发因素。

本研究结果显示，实验组不良反应总发生率仅为 4.00%，

远低于对照组的 8.00%，与现有研究结论一致。其中，实验组

过敏反应发生率为 0.00%，显著低于对照组的 2.00%，原因在

于白细胞滤除过程中可同时去除部分血浆蛋白及免疫复合物，

减少了过敏反应的致敏原。

少白细胞输血技术的优势还体现在长期输血患者中，可减

少机体对白细胞抗体的产生，降低后续输血难度，尤其适用于

再生障碍性贫血等需反复输血的患者，以及新生儿、免疫抑制

患者等特殊人群。但临床应用中需严格把控操作流程，确保白

细胞滤除效果，同时做好输血前筛查及输血中监测，进一步提

升输血安全性。

综上所述，少白细胞输血技术能有效降低临床输血不良反

应发生率，优化输血治疗效果，提升临床输血安全性，具有重

要的临床推广价值。未来可扩大样本量开展前瞻性研究，进一

步探索该技术在不同疾病人群中的应用效果，为个体化输血方

案制定提供依据。
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